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A populacdo da Ceildndia, a
‘partir desta terga-feira, teréd so-
lucionado um dos principais
problemas que a aflingiam desde

sua fundagdo, com a inaugura-"

cao pelo governador Aimé La-
maison, de nove centros de sau-
de e um bem equipado laborato-
rio, com capacidade de atendi-
‘mento para a totalidade de seus

‘moradores, distribuidos em pon- .

‘tos estratégicos da cidade, com
ibase no ultimo censo demografi-
iCO.

. A solenidade contara com a
ipresenca, ainda, dos ministros
Jair Soares, da Previdéncia So-
«cial, ¢ Waldyr Arcoverde, da
‘Satde, que, juntamente com a
'LBA, complementaram a verba
‘do Governo do Distrito Federal
‘para implantagdo de, ao todo,
40 centros de saude espalhados
pelo Plano Piloto e cidades-
satélites, ja construidos e que se-
rdo entregues 4 comunidade até
o final deste ano.

O secretario. de Saude do
GDF, Jofran Frejat, lembra que
o atendimento medico a toda
populacdo foi uma das princi-
pais metas preconizadas pelo go-
vernador Lamaison, ‘‘que agora
vé se realizar, num sistema total-
mente pioneiro no Brasil e que
veth merecendo estudos e elogios
das autoridades médicas de ou-
tros Estados.”’ Ainda na Ceilan-
d1a, prova e tente no-dia. 21 de

1 "

mtal regiona “que’ vira dar su-
portg a0s$ nove centros de satide,
mlcxando com 60 leitos, ‘que se-,
rao ampliados para mais 104 lei-
tos de maternidade.

OBIJETIVO

- A meta da bt,cretarla de Saude
df ‘GDF € hierarquizar o atendi-
memo meédico, descongestionan-
do_,os hospltals, que ficdrdo afe-
tos apenas aos casos graves, que
necessitem do acompanhamento
de especialistas. Jofran Frejat
explica que, nos centros de sau--
de, sera dada a atengdo basica,
como clinica meédica, pediatria,
ginecologia - obstetricia, casos
de cortes € dores. Alem disso,
todas as gestantes fardo o pré-
natal no centro.

A medida que forem entrando
em funcionamento, a Secretaria
comecara também a prestar as-
sisténeia odontologica, gratuita,
inclitsive para obturagdes, outro
servico_ pioneiro no pais, ¢ ja
funcionando nos centros de sau-
de de Taguatinga, ja inaugura-
= dosiFrejat  garante ques -apesar
de* extremamente simplificado
em aparelhagem, com um, den-
tista, trés auxiliares e um’revi-
sor, trabalhando em duas cddei-
ras, ‘‘sera um atendimento’ de
altissimo padrio, concorrendo
com qualquer trabalho de odon-
tologia privada”

+- ““Como € um trabalho. pio-.
neiro, inteiramente gratuito, ja
que sO existe este procedimento
no PISE - Programa Integrado:
de- Saude Escolar—, e agora o
GDF ira estendé-lo a toda popu-
lagdo, vamos comecar com 0O

grupo mais vulneravel, que séo -

as ‘gestantes e as criancgas, por-
que ainda ndo temos condigdes
de atender todos de uma vez,
mas pelo menos comecamos’’
PLENO

O Secretario reconhece que a
populagdo da Ceildndia vai sair
de uma assisténcia médica ‘‘ze-
ro’’, para uma assisténcia médi-
ca plena, de alto nivel, porque
vai estar toda sistematizada, hie-
rarquizada, e o hospital, que ja
estd praticamente pronto, fal-

tando apenas alguns equipamen-

tos e detalhes de acabamento,
“completando, entdo, o ciclo de
construgdes na cidade para o
atendimento meédico’’

A intenc¢do do Secretano era
inaugurar, juntamente com OS

centros de saude, o novo hospi- -

l1erca,
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i

tal da Ceildndia, que esta com
apenas seis meses de construgéo.
Acontece que a entrega de equi-
“pamentos sofreu um atraso, pe-
los fornecedores de So Paulo,
devendo chegar no proximo dia
cinco. Neste periodo, entre o
inicio de atendimento nos cen-
tros e a inauguracdo do hospital,
0 suporte basico para estes cen-
tros serd dado pelo Hospital Re-
gional de Taguatinga, em termos
de fornecimento ‘de material,
transferéncia de paciente etc.

" Apo6s a inauguragdo do hospital,

Ceilandia sera inteiramente in-
dependente em termos de satude.
Indagado por que ndo se ini-

" ciou a implanta¢do dos centros

em Ceilandia, reconhecidamente

te setor, Frejat explicou que isso
deveu-se ao fato da Ceilandia
ndo ter um suporte do hospital,
que Taguatinga e Sobradinho ja
possuiam, razdo por que foram

“as primeiras cidades a contar

com O novo sistema de atendi-
mento. ‘

—Nobs tinhamos que levantar
o programa onde houvesse su-
porte, mesmo porque, volto a

. dizer, ‘€ um' trabalho pioneiro e

sem referentes. Agora, apods a
primeira etapa, quando foram
inaugﬁrados 10 centros, éstamos
entregando nove na Ceildndia,
mais um laboratério; em julho,
inauguraremos cinco no Gama;
em outubro, serdo Planaltina e
Brazlandia, com mais dois; e de-
pois oito no Plano Piloto, mais
0 do Cruzeiro que ja foi entre-
gue’’.

RETOQUES

Jofran Frejat admite que al-
guns retoques ainda serdo neces-
sarios no novo sistema, como,
por exemplo, 0 entrosamento
entre o centro de satde e 0 hos-
pital:

* —Isto ainda precisa ser buri-
lado, a thaneira do doente che-
gar, O encaminhamento, O0s
prontuérios. Nos estamos unifi-
cando og prontuarios da Funda-
¢do Hospitalar para que, o cida-

dio que sofra um acidente em -

| (o) Cemro n°3 quo sera inaugurado terga integrando um sistema que, segundo o secretario Jofran Fre ;at vem recebendo elogios de outros Estados

Taguatinga, por exemplo, faca

seus exames laboratoriais la e, se™
verificou que seu caso ¢ de um_

especialista, precisa vir para o
hospital de Base. Ele vem, & pe-
dido raio X, mais exames, o que

eilandia tem

espera mudar o habito da popu-
lagdo de se'dirigir logo ao hospi-

_tal, qualquer que seja seu caso:

—Os centros funcionam com
53 servidores, sendo 13 médicos.
O paciente é atendido pelo meédi-

significa mais gastos e perda de co, que 0 encaminha para o se-.
tempo para o pac1ente Isto n6s tor que lhe prestara assisténcia.

estamos estruturando’’

O Secretario ressalva que esta
estruturacdo ~esta sendo feita
paulatinamente e que sO sera in-

tensificada a partir do proximo giado em relagdo aos centro‘s,M

ano, quando todos os centros de
saude estiverem funcionando.
““Ai, eu vou entrar no hospital,
alterar seu funcionamento. Eu
Niao poderia fazer isto.antes de
ter um respaldo de atendimento
a altura da populacdo, porque

uma-das-areas mais carentes:nes-=imagine se-eus pwwaandoacog;—:“.ﬂaguat'r !

denar a ala de um hospital, tives-
se que parar todo aquele setor.
Com o funcionamento dos cen-
tros de saude, entdo eu posso ter
tranquhdade para fazer estas
mudancas’’. e ,
O PACIENTE s ‘
Todo ‘cidaddo que ‘necessitar
de atendimento médico deve ir
“direto ao, centro de saude mais
proximo de sua residéncia. O
centro, explica Frejat, ‘‘¢ a por-
ta de entrada do sistema, com-
pramos 17 ambulancias'a alcool
para os hospitais, € os centros
atuardo com kombis, todas mu-
_nidas de telefone’’. O Secretario

Se precisar ser transfendo para o
hospltal a ambulancug chega em

cinco minutos, pois o©“hospital,

esta localizado em local pmnle-

tendo orientagdo de dar priori-
dade aos.chamados dos centros.
Isto devera habituar a popula-
¢do, que ainda prefere ir direto
ao hospital. A partir do. momen-
to em que ifaugurarmos o de
Ceilandia, n,aq-ufela “area

comegar a aglr com mals energla i
em termos de ndo permltu‘ que o

doente se desloque para o hOSpl-
tal para um atendimento pnma~
rio”’

As gestantes serdo acompa-
nhadas em seus exames-de san-
gue, urina, fezes, pressdo € nas
queixas comuns, nos centros de
saude, “‘pois néo & preciso mobi-
lizar toda uma estrutura hospita-
lar para fazer estas verifica-
¢des’’. Agora, continua o Secre-
tario, se a gestante se caracteriza
com de “‘alto risco’’, tendo a ter
pressdo muito alta, inchacdo que
ndo cede, perde sangue, ou tem

VAIMOS.. o FarrdimehTS .
*nos ficamos com 20 por, cento

alteragdes laboratonals em seus
‘exames, entdo, ela é catalogado
_como

‘“alto risco’” e vai ser
acompanhada num hospital.
DESCONGESTIONAR

Um dos objetivos praticos do
novo sistema de atendimento é o

descon gestionamento dos hos-

pitais. Frejat entende que os res-
ponsaveis por este congestiona-
mento sdo criancas com diar-
réia, com’pneumonia, gestantes,
pacientes que teve uma dor e foi
ao Hospital, casos que poderdo
ser “resolvidos nos centros .de

satde, evitando inclusive os gas- -

tos com transporte que correm
por conta do paciente.

(9) Secretano ressalta que, se
estes casos ocupam.70 p

para emergencnas, € sobra um

. percentual pequeno para os ca-

sOs graves, que vém do§ centros
de satde e que ndo podem ser
tratados 1a,” como um diabete
grave, um cardiaco, o paciente
com doengas reumaticas, que
precisam de orientacdo de um
especialista’’. ‘
Outro fator de congestiona-
mento nos hospitais, e que sera
sanado, com o novo sistema,
refere-se aos pacientes que se
deslocam para la em busca de
um - laboratorio. O Secretario

“

0S NOVOS CENTROS

Areas Especiais 29, 31 € 33.

Centro de Satide n® 01, nda QNM 01 - Area Es-
pecial. Atende as QNMs 1, 2, 3, 4, 11 e 12 (ha-
bitac¢des coletivas) 17,18,19 € 20.

Centro de Satde n? 02, na QNM 15 Lote F.
Atende as QNMs 01, 03, 05, 07,09, 17, 19, 21,
25 e as Areas Especiais 25, 27, 29, 31 e 33.

Centro de Satude n? 03, na QNM 15 Lote D.
Atende as QNMs 05, 07, 09, 21, 23, 25 ¢ as

Centro de Satide n? 04, na QNM 16 Lote F
Atende as QNMs 02, 04, 06, 08, 10, 18, 20, 22,
24, 26 e as Areas Especiais 28, 30, 32 e 34.

Centro de Saude n? 05, na QNM 16 Lote F
Atende as QNMs 06, 08, 10, 22, 24, 26 e as

tes E,F,G e H -

30,32,34¢ 36

Areas Especiais 30 e 32.
Céntro de'Saude n? 06, na EQNP 10/14 Lo-

QNPs 02, 04, 06, 08, 10, 12, 14, 16, 18, e 20.

Centro de Satide n? 07, na QNO Area Espe-
cial D e F Atende as QNOs 01, 02, 03, 04, 05,
06,07, 09, 11, 13, 15, 16, 17, 18, 19, 20, 21, 22,
23 e as Areas Especiais 08, 10, 12 ¢ 14,

Centro de Satude n? 08, na EQNP 17/13 -
Lotes A, B, C e D Atende as QNPs 01, 03,.05,
07,09, 11, 13,16, 17€19.

Centro de Saude n? 09, na EQNP 28/32 Lo-
tes A, B, Ce D Atende as QNPs 22, 24, 26, 28,

Area Especial. Atende as

acredlta que as filas irdo acabar
com a instalagfio de laboratorios

nas cidades-satélites, apesar dos-

hospitais continuarem contando
com este Servigo:

»’Seria 1ngenuxdade minha
querer destruir estes laborato-
rios para construir outros em
outras areas. Optamos, entdo,
para onde ja existe este servico,
como no hospital da L-2, que
atende a Asa Sul, e Taguatinga
por equiparmos e automatizar-
mos estes laboratorios. Em Cei-
landia, n6s descobrimos que se-
ria muito simples nos termos, no
hospital a ser brevemente inau-
gurado, um laboratoério para ur-
géncias, e um laboratorio central
“para atender toda a demanda

atendimento primario, que ‘nao
precisa ir ao hospital para isto™;

RESPOSTA

Até o momento 0s resultados‘

colhidos com o novo sistema sao
amplamente favoraveis, sendo
que dos 10 centros que ja come-
caram a funcionar, em cada cin-
co dias, sdo atendidos sete mil
pessoas. O Secretario interpreta
que, ‘“‘de duas, uma, ou real-
mente este pessoal esta saindo
dos hospitais, ou existia uma de-
manda reprimida que nao tinha
acesso-ao hospital™.

Também nos hospitais as mu-
dancas sdo sensiveis. Em Sobra-
dinho, a resposta foi imediata,
porque, além do hospital, estdo
funcionando dois centro de sau-
des. Em Taguatinga, houve res-
posta nos ambulatorios, mas, ao
pronto socorro, ainda nao foi
visivel, “‘pelo simples motivo de
termos criado os centros de Ta-
guatinga, mas Ceilandia conti-
nuou fazendo pressdo’’.

Frejat prevé que havera recla-
magdes, quando o paciente che-
gar ao hospital e ouvir que nao
vai ser atendido e que devera
voltar para o centro de saide na
frente de sua casa. ‘‘Teremos
que modificar o habito da pes-

- soa de sO querer 0 doutor fula-

no, no hospital tal. Isso tera que.
ser corrigido, sendo nds vamos
estar sempre a mercé de um sis-—
tema de saude inadequado’’

VALORES

Cada centro de saude custou
em torno de 10 a 11 milhdes de
cruzeiros, enquanto os laborat6-
rios, apenas em equipamentos,
consumiram mais de 65 milhoes
de cruzeiros cada um. Estes la-
boratoérios, onde todos os -exa-
mes colhidos nos centros de sau-
de serdo encaminhados, estdo
equipados para todo tipo de exa-
me. Frejat garante que ‘‘poucos
laboratorios, talvez nenhum la-
boratorio publico do DF,’ “@m as
teﬁm&&m&dmm.ﬁ kidﬂsm

culares, apenas um tem condi-

‘¢Oes. de: concorrer, segxdo de
‘alttssxmo padrao i, 8

.Além' dos” agentes de saide,
que visitardo os pacientes em ca-
sa, em condi¢des de prestar as--
sisténcia médica 'basica; Jofran
Frejat'ainda pretende criat. outro:
patamar entre o doente e 0 hos-
pital, ja proposto ao ministro
Jair Soares, qual seja, o de
transformar os ‘sete postos—do-
INAMPS do Distrito Federal,
em policlinicas. Estas contariam
com especialistas, evitando. a
chegada ao hospital de casos nao
graves.

Na opinido de Frejat, o hospi-
tal tem que estar tranqililo e des-
congestionado para atender os
casos graves, sem filas e atendi-
mentos primarios, que acabam
prejudicando o atendimento da-.
queles que chegam necessitando,
com urgéncia, da estrutura hos-
pitalar. O ‘Secretario reconhece
que 0s erros vao aparecer ¢ serdo
corrigidos, ‘‘exatamente em
conseqiiéncia do nosso pioneiris-
mo no pais e de ndo termos ne-
nhum pardmetro para nos ba-

sear, apesar de, em outros
paises, este sistema funcionar
plenamente”’
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